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INTISARI 
Sejak ribuan tahun yang lalu masyarakat Indonesia sudah menggunakan tanaman 
obat untuk pengobatan. Pengobatan tradisional dengan tumbuhan merupakan 
pengobatan  yang diakui oleh masyarakat dunia. Salah satu tanaman yang berkhasiat 
obat adalah getah tanaman kamboja putih (Plumeria Acuminata W.T.Ait). Penelitian 
ini bertujuan untuk mengetahui aktivitas antibakteri getah batang kamboja putih 
terhadap pertumbuhan bakteri Pseudomonas aeruginosa berdasarkan pembentukan 
zona hambat. Penelitian ini menggunakan metode difusi silinder dengan  jenis 
penelitian eksperimen dengan percobaan lengkap menggunakan 4 perlakuan 
konsentrasi getah batang kamboja putih dan kontrol positif cakram kertas antibiotic 
co-amoxyclav 30 μg. Hasil penelitian menunjukkan bahwa getah batang kamboja 
putih dengan konsentrasi 20 %b/v, 40 %b/v, 60 %b/v, dan 80 %b/v tidak memiliki 
aktivitas antibakteri terhadap pertumbuhan bakteri Pseudomonas aeruginosa.  
 
Kata kunci : Pseudomonas aeruginosa, Getah Batang Kamboja Putih, Aktivitas 
Antibakteri  
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BAB I 
PENDAHULUAN 
A. Latar Belakang 
Sejak ribuan tahun yang lalu, sebelum pelayanan kesehatan yang 
menggunakan obat modern, masyarakat Indonesia sudah menggunakan obat dan 
pengobatan tradisional. Pengobatan tradisional menggunakan tumbuhan adalah 
pengobatan tradisional yang diakui masyarakat dunia. Namun demikian 
pengobatan tradisional yang dilakukan oleh masyarakat perlu dilakukan upaya 
pengenalan, penelitian, pengujian, pengembangan khasiat dan keamanan suatu 
tumbuhan berkhasiat obat dengan disertakan ilmu farmakologi, patologi, biologi, 
mikrobiologi, kimia, biokimia, biotek, botani, ilmu teknologi industri farmasi 
kedokteran, teknologi pertanian dan obat, sistem penelitian dan uji klinis secara 
kedokteran serta ilmu lainnya (Hembing, 2000). 
Salah satu dari sekian banyak tumbuhan berkhasiat obat adalah tanaman 
kamboja. Tanaman ini paling banyak ditemui di perkuburan. Namun dengan 
berkembangnya zaman tanaman kamboja sudah banyak dijadikan tanaman hias 
oleh masyarakat bahkan digunakan untuk pengobatan. Bagian tanaman kamboja 
yang digunakan untuk pengobatan adalah bagian akar, kulit batang, bunga, daun, 
dan getah. Getah kamboja banyak digunakan untuk obat luar seperti obat sakit 
gigi pada gigi berlubang, mengobati gusi yang bengkak serta untuk infeksi kulit 
seperti bisul ( Hembing, 2000). Getah kamboja juga digunakan sebagai pencahar 
dan mengobati katimumul atau mata ikan (Isnandar, 2008). Selain itu masyarakat 
juga menggunakan getah kamboja sebagai antiseptik (Ardiana, 2016). Getah 
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kamboja mengandung damar dan kautcuk, senyawa sejenis karet serta senyawa 
triterpenoid amyrin dan lupeol (Dalimartha, 2009).  
Manfaat getah kamboja secara empiris oleh masyarakat membangkitkan 
keinginan para peneliti Indonesia untuk melakukan penelitian pada getah 
tanaman ini. Pada tahun 2013 Wahyudi  dan Sukarjati melakukan penelitian 
tentang “Pengaruh Ekstrak Etil Asetat Getah Kamboja Putih (Plumeria 
acuminata.W.T.Ait) terhadap Pertumbuhan dan Daya Hambat Bakteri 
Staphylococus aureus “ . Hasil penelitian menunjukkan bahwa ekstrak etil asetat 
getah kamboja memberi pengaruh terhadap pertumbuhan dan daya hambat 
bakteri Staphylococcus aureus. Pada tahun yang sama juga, Ardila melakukan 
penelitian tentang “Uji Daya Hambat Getah Bunga Kamboja (Plumeria 
acuminata) terhadap Pertumbuhan Shigella dysentri Secara In Vitro”. Hasil 
penelitian menunjukkan bahwa getah bunga kamboja dapat menghambat 
pertumbuhan Shigella dysentri. Kemudian pada tahun 2016 Damayanti 
melakukan penelitian tentang  “Pengaruh Konsentrasi Larutan Getah Tangkai 
Daun Kamboja Putih (Plumeria acuminata W.T.Ait) terhadap Hambatan 
Pertumbuhan  Bakteri Streptococcuss mutans (In Vitro)” dan membuktikan 
bahwa getah tangkai daun kamboja putih mampu menghambat pertumbuhan 
bakteri Streptococcus mutans.  
Karena itu peneliti tertarik untuk melakukan penelitian aktivitas 
antibakteri getah batang kamboja putih (Plumeria acuminata W.T.Ait) terhadap  
bakteri  Pseudomonas  aeruginosa. Pseudomonas  aeruginosa  merupakan  salah  
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satu bakteri gram negatif. Bakteri ini dapat  menyebabkan infeksi pada manusia. 
Biasanya Pseudomonas aeruginosa menyerang inang yang mengalami kerusakan 
pada sistem pertahanan tubuh. Contoh infeksi yang disebabkan Pseudomonas 
aeruginosa adalah infeksi pada luka sehingga menimbulkan nanah hijau  dan 
infeksi kulit  dermatitis  (Radji, 2010).  
B. Rumusan Masalah 
Rumusan masalah dari penelitian ini adalah apakah getah batang kamboja 
putih (Plumeria acuminata W.T.Ait) memiliki aktivitas antibakteri terhadap 
pertumbuhan bakteri Pseudomonas aeruginosa? 
C. Tujuan Penelitian 
1. Tujuan umum 
Untuk mengetahui aktivitas antibakteri getah batang kamboja putih 
(Plumeria acuminata W.T.Ait) terhadap pertumbuhan Pseudomonas 
aeruginosa. 
2. Tujuan khusus 
Untuk mengukur zona hambat getah batang kamboja putih (Plumeria 
acuminata W.T.Ait) terhadap pertumbuhan bakteri Pseudomonas aeruginosa. 
D. Manfaat Penelitian 
1. Bagi peneliti 
Penelitian ini dapat menambah wawasan dan ilmu pengetahuan 
peneliti tentang aktivitas antibakteri dari getah batang kamboja putih 
(Plumeria acuminata W.T.Ait) terhadap pertumbuhan bakteri Pseudomonas 
aeruginosa. 
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2. Bagi institusi 
Penelitian ini dapat menambah informasi dan referensi perpustakaan 
dalam bidang mikrobiologi di Prodi Farmasi Poltekkes Kemenkes Kupang.  
3. Bagi masyarakat 
Hasil penelitian dapat dijadikan sumber informasi tentang aktivitas 
antibakteri getah batang kamboja putih (Plumeria acuminata W.T.Ait) 
terhadap pertumbuhan bakeri Pseudomonas aeruginosa. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
BAB II 
TINJAUAN PUSTAKA 
A. Tanaman Kamboja 
Tanaman kamboja merupakan tanaman yang cukup dikenal oleh 
masyarakat Indonesia. Tumbuhan kamboja ini masuk dalam keluarga 
apocynaceae. Tanaman ini diketahui berasal dari Amerika Tengah, Meksiko, 
Kepulauan Karibia, dan Amerika Selatan. Pada umumnya tumbuhan ini tumbuh 
di dataran rendah dengan ketinggian sampai 700 meter di atas permukaan laut. 
Tumbuhan kamboja memiliki nama berbeda untuk setiap daerah. Di daerah 
sumatera kamboja memiliki nama daerah bunga kemboja, kamboja, kolong susu, 
cempaka kemboja, cempaka kubur, cempaka mulia (Melayu), pandam 
(Minangkabau); di daerah jawa kamboja memiliki nama daerah yaitu kamoja, 
samoja (Sunda), samboja, semboja, kamboja (Jawa), cempaka bakul, cempaka 
sebakul, cempaka mulja (Madura); di daerah Sulawesi nama daerah kamboja 
adalah bungo lomilate (Gorontalo), tintis, karasusi, koloyucu, kolo susu 
(Minahasa), bunga uwae mawara(Bugis), bunga jene mawara, bunga jera (Ujung 
Pandang);di daerah Nusa Tenggara  nama daerah bunga kamboja adalah bunga 
jabun (Bali), bunga matandani, dan bunga kamboyang(timor); di daerah Maluku 
nama bunga kamboja adalah kalansusun, kupa tayon (Seram), capaka butu 
(Halmahera Utara), saya kolocucu (Ternate), dan capaka kubu (Tidore)   
(Hembing, 2000). 
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1. Klasifikasi tanaman kamboja 
Sinonim  : Plumiera acutifolia Poir 
Kingdom  : Plantae 
Divisi  : Spermatophyta 
Subdivisi : Angiospermae 
Kelas   : Dicotyledoneae 
Ordo  : Apocynales 
Famili  : Apocynaceae 
Genus  : Plumiera 
Spesies  : Plumeria acuminata Ait (Depkes RI, 2001).   
 
Gambar 1. Tumbuhan kamboja putih (pixabay photos) 
2. Morfologi tanaman kamboja 
Tanaman kamboja memiliki pohon dengan tinggi 3 – 7 meter dengan 
percabangan yang cukup banyak. Menurut Rengaswami dan Venkatarao 
(1960), secara umum, tanaman kamboja memiliki ciri - ciri batang bulat dan  
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berkayu keras, bengkok dengan percabangan banyak, Kulit batang muda 
berwarna hijau yang akan berubah menjadi abu – abu seiring dengan 
penuaan batang dan ketika berbunga, cabangnya juga kehilangan daun dan 
hanya terlihat seperti pohon mati dengan cabang yang gundul (Dalimartha, 
2009). 
Daun kamboja merupakan daun tunggal dan biasanya bergerombol di 
ujung tangkai. Helain daun berbentuk lanset, panjang 20 – 40 cm, lebar 6 –
12,5 cm, ujungnya runcing sedangkan pangkalnya menyempit, tepi rata dan 
tulang daun menyirip (Dalimartha, 2009). 
Bunga kamboja memiliki ukuran diameter 8-12 cm. Jumlah mahkota 
bunga umumnya lima helai dan bunga kamboja memiliki wangi yang khas. 
Mahkota bunga mempunyai corong dengan lingkar yang sempit dan sisi 
bagian dalamnya berambut halus. Bentuk mahkotanya pun tidak monoton, 
ada yang bertajuk lebar hingga bulat serta mahkota panjang yang sempit dan 
berpilin (menggulung). Selain itu, ada mahkota yang berbentuk oval hingga 
bintang. Tangkai putik tanaman berukuran pendek dengan dasar bunga yang 
menonjol sehingga menutupi tabung kelopak (Hembing, 2000). Warna 
mahkota merah atau putih dengan tengah berwarna kuning serta memiliki 
bau yang wangi (Sastroamidjojo, 1997).  
Buah akan terbentuk bila terjadi penyerbukan. Proses penyerbukan 
hingga matangnya buah berlangsung kurang lebih 8 bulan. Buahnya tidak 
berdaging ( buah kering  atau  follicle ) dan  berbentuk tabung dengan kedua  
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ujungnya lancip. Jumlah buah bisa satu atau dua yang saling terpisah. 
Panjang buah berkisar 15-20 cm dengan diameter 2 cm. Warna buah hitam 
kecoklatan dan berbiji banyak (Hembing, 2000). 
Semua bagian tanaman kamboja mengandung getah. Getah kamboja 
berwarna putih dan paling banyak terdapat pada kulit batangnya 
(Sastroamidjojo, 1997). 
3. Kandungan kimia 
Getah berwarna putih mengandung damar dan kautcuk, senyawa 
sejenis karet serta senyawa triterpenoid amyrin dan lupeol (Dalimartha, 
2009). Kulit batang mengandung plumierid yaitu suatu zat pahit yang 
beracun. Daun dan batang kamboja mengandung fulvoplumierin. 
Kandungan minyak atsiri tanaman kamboja adalah geraniol, sitronellol, 
linallol, farnessol, fenil alkohol (Hembing, 2000). 
4. Manfaat tanaman kamboja 
Tanaman kamboja digunakan sebagai obat dalam dan obat luar. 
Sebagai obat luar tanaman kamboja digunakan sebagai obat gigi berlubang, 
telapak kaki bengkak dan pecah – pecah, kapalan (klavus), kudis, frambusia, 
bisul, benjolan – benjolan di tubuh. Sebagai obat dalam tanaman kamboja 
digunakan sebagai obat disentri, busung air, beri-beri, palpitasi, TBC dan 
kencing nanah (Hembing, 2000).  
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B.  Pseudomonas aeruginosa 
Pseudomonas aeruginosa merupakan salah satu bakteri gram negatif  
dan termasuk dalam family pseudomonadaceae. Bakteri ini adalah bakteri 
pathogen oportunistik yang memanfaatkan kerusakan pada mekanisme 
pertahanan inang untuk memulai suatu infeksi (Nightingale & Simpson, 1960). 
Karakteristik bakteri ini adalah berbentuk batang lurus atau lengkung, 
berukuran sekitar 0.6 x 2 μm. Pseudomonas aeruginosa terlihat sebagai bakteri 
tunggal, berpasangan, dan kadang-kadang membentuk rantai yang pendek, 
tidak mempunyai spora, tidak berselubung, serta memiliki flagel (Jawetz dkk., 
2005). 
Bakteri Pseudomonas aeruginosa  tumbuh dengan baik pada suhu      
37°-42° C. Pertumbuhan pada suhu 42 
o
 C membantu membedakan bakteri ini 
dari bakteri pseudomonas pada kelompok fluoresen (Jawetz dkk., 2005). Faktor 
lain yang mempengaruhi pertumbuhan bakteri ini adalah pH. Tingkat 
keasaman (pH) optimum untuk pertumbuhan bakteri Pseudomonas aeruginosa 
adalah pada 6,6-7,0 (Mayasari, 2006). 
Pseudomonas aeruginosa merupakan bakteri obligat aerob yang dapat 
tumbuh dengan mudah pada banyak jenis medium biakan, kadang 
menghasilkan bau manis seperti anggur atau jagung. Beberapa strain 
menyebabkan hemolysis darah. Pseudomonas aeruginosa membentuk koloni 
bulat halus dengan warna fluoresensi kehijauan. Bakteri ini juga sering 
menghasilkan piosianin, pigmen kebiru-biruan yang tidak berfluoresensi, yang  
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berdifusi kedalam agar. Spesies pseudomonas lain tidak memproduksi  
piosianin. Banyak strain Pseudomonas aeruginosa juga memproduksi 
pioverdin yang berfluoresensi, yang memberikan warna kehijauan pada agar. 
Beberapa strain menghasilkan pigmen piorubin yang berwarna merah gelap 
atau pigmen piolamin yang hitam. Untuk uji diagnostik laboratorium 
Pseudomonas aeruginosa ditumbuhkan pada agar darah dan medium 
diferensial yang biasanya digunakan untuk menumbuhkan bakteri batang gram 
negatif enterik. Pseudomonas tumbuh dengan mudah pada sebagian besar 
medium ini , tetapi tumbuh lebih lambat daripada bakteri enterik. Pseudomonas 
aeruginosa tidak memfermentasikan laktosa dan dapat dengan mudah 
dibedakan dari bakteri yang memfermentasi laktosa. Medium diferensial yang 
biasa digunakan untuk bakteri Pseudomonas aeruginosa adalah MacConkey 
agar dan EMB agar (Jawetz dkk.,2007). 
Pada agar MacConkey koloni Pseudomonas aeruginosa menyebabkan 
medium tampak berwarna kehijauan akibat pigmen piosianin yang 
didifusikan kedalam medium (Tim Mikrobilogi FK Universitas Brawijaya, 
2003).  
Menurut Jawetz dkk.,(2012) pada agar MacConkey koloni 
Pseudomonas aeruginosa berbentuk sedang, jernih/keruh,smooth, kadang-
kadang sedikit kehijauan, keping, tepinya tidak rata, dan tidak menguraikan 
laktosa. Menurut Farmakope Indonesia Edisi III Pseudomonas aeruginosa 
pada perbenihan selektif cetrimide agar umumnya berwarna agak kehijauan, 
berfluoresensi. 
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1. Klasifikasi Pseudomonas aeruginosa  
Kingdom  :  Bacteria 
Phylum   : Proteobacteria 
Class   : Gamma Proteobacteria 
Order  : Pseodomonadales 
Family   : Pseudomonadaceae 
Genus  : Pseudomonas  
Spesies   : Pseudomonas aeruginosa (Dwidjoseputro, 2005). 
2. Penyakit yang ditimbulkan Pseudomonas aeruginosa 
Pseudomonas aeruginosa dapat menimbulkan  penyakit seperti 
infeksi pada luka dan luka bakar menimbulkan nanah hijau kebiruan, 
infeksi saluran kemih, infeksi pada saluran napas mengakibatkan 
pneumonia yang disertai nekrosis, otitis eksterna (Jawetz dkk., 2005). 
Pseudomonas aeruginosa juga menyebabkan infeksi dermatitis, 
folikulitis, dan infeksi pada mata (Radji, 2010). 
3. Cara pencegahan dan pengobatan 
Untuk mencegah Pseudomonas aeruginosa menyerang manusia, 
salah satu hal yang dapat dilakukan adalah dengan menjaga system 
kekebalan tubuh sehingga mampu melawan bakteri Pseudomonas 
aeruginosa. Khusus di rumah sakit diharapkan agar petugas medis 
bekerja seaseptis mungkin dan kesterilan alat serta bahan yang 
digunakan untuk merawat pasien perlu diperhatikan (Mayasari, 2006). 
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Pseudomonas aeruginosa tidak boleh diobati dengan terapi obat 
tunggal karena tingkat keberhasilan rendah dan bakteri dengan cepat 
menjadi resisten. Dalam pemilihan antimikroba yang cocok untuk 
Pseudomonas aeruginosa maka dilakukan tes kepekaan bakteri. Tes 
kepekaan terhadap antimikroba dilakukan sebagai pedoman pemilihan 
regimen yang efektif. Hasil tes kepekaan menunjukkan penisillin 
mampu bekerja aktif terhadap Pseudomonas aeruginosa. Golongan 
penisilin tersebut antara lain; tikarsilin, mezlosilin, dan pipeasilin yang 
penggunaannya dikombinasikan bersama golongan aminoglikosida, 
biasanya gentamisin, tobramisin/ amikasin. Obat lain yang aktif 
terhadap Pseudomonas aeruginosa antara lain aztreonam; imipinem; 
kuinolon baru, termasuk siprofloksasin. Sefalosporin generasi baru, 
seftazidim dan sefoperakson aktif melawan Pseudomonas aeruginosa. 
Seftazidim digunakan sebagai pilihan utama pada terapi infeksi 
Pseudomonas aeruginosa (Jawetz dkk., 2005). 
C. Tinjauan tentang Antibakteri 
1. Pengertian antibakteri 
Antibakteri adalah zat – zat kimia yang dihasilkan oleh fungi dan 
bakteri, yang memiliki khasiat mematikan atau menghambat pertumbuhan 
kuman, sedangkan toksisitasnya bagi manusia relatif kecil. Penggolongan 
antibakteri  berdasarkan  mekanisme kerjanya yaitu zat-zat bakterisid yang 
pada dosis biasa dapat mematikan kuman dan zat-zat bakteriostatis yang 
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pada dosis biasa mampu menghentikan pertumbuhan dan perbanyakan 
kuman (Tjay dan Rahardja, 2007). 
2. Mekanisme kerja antibakteri 
a. Menghambat sintesis dinding sel 
b. Menghambat fungsi membran sel 
c. Menghambat sintesis protein sel bakteri 
d. Menghambat sinstesis asam nukleat (Jawetz dkk.,2005). 
3. Faktor yang mempengaruhi aktivitas antibakteri 
Konsentrasi atau intensitas zat antibakteri dapat mempengaruhi 
aktivitas antibakteri. Semakin tinggi konsentrasi zat antibakterinya, maka 
akan lebih banyak bakteri yang terbunuh atau terhambat pertumbuhannya. 
Selain itu jumlah mikroorganisme juga mempengaruhi aktivitas dari 
antibakteri. Biasanya semakin banyak jumlah bakteri yang akan dibunuh 
atau dihambat pertumbuhannya maka semakin banyak pula waktu yang 
dibutuhkan antibakteri untuk menghambat atau membunuhnya. Faktor lain 
yang mempengaruhi aktivitas antibakteri adalah suhu. Kenaikan suhu 
dapat meningkatkan keefektifan dari desinfektan dan bahan mikrobial 
karena zat kimia dari desinfektan dan bahan mikrobial mampu merusak 
mikroorganisme melalui reaksi kimia, sedangkan reaksi kimia dapat terjadi 
dengan  cepat  apabila  suhunya semakin tinggi. Sifat dari mikroorganisme 
juga mempengaruhi aktivitas antibakteri. Hal ini dikarenakan setiap 
spesies mikroorganisme memiliki pertahanan yang berbeda-beda terhadap  
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bahan kimia tertentu. Bahan organik asing yang mengkontaminasi 
antibakteri juga dapat menurunkan kefektifan dari antibakteri. pH 
optimum pertumbuhan mikroorganisme juga mempengaruhi aktivitas 
antibakteri. Biasanya mikroorganisme dengan pH asam akan lebih mudah 
dibunuh pada suhu rendah dan dalam waktu singkat bila dibandingkan 
dengan mikroorganisme yang hidup pada pH basa (Plezer dan Chan, 
2005). 
4. Metode pengujian bakteri 
Pada pengujian potensi antimikroba dapat digunakan 2 macam 
metode, yaitu metode difusi dan metode dilusi. 
a. Metode difusi 
Prinsip kerja metode difusi yaitu  terdifusinya senyawa 
antimikroba (misalnya antibiotik) ke dalam media padat di mana 
mikroba uji (misalnya bakteri patogen) telah diinokulasikan. Area 
jernih pada permukaan media mengindikasikan adanya hambatan 
pertumbuhan oleh agen antimikroba (Pratiwi, 2008). 
Metode difusi dapat dilakukan dengan tiga cara yaitu metode 
silinder, metode sumuran, dan metode cakram kertas. Metode 
lempeng silinder adalah difusi antibakteri dari silinder yang tegak 
lurus pada lapisan agar padat ke dalam cawan petri yang berisi biakan  
mikroba uji pada jumlah tertentu sehingga mampu menghambat 
pertumbuhan mikroba. Metode sumuran  adalah   metode  pengujian   
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bakteri dengan membuat lubang berbentuk sumur pada agar padat 
yang telah diinokulasi dengan bakteri. Jumlah dan letak lubang 
disesuaikan dengan tujuan penelitian, lubang kemudian diinjeksi 
dengan sampel yang akan diuji. Setelah diinkubasi dilakukan 
pengamatan untuk melihat ada tidaknya zona hambat di sekeliling 
lubang yang biasanya ditandai dengan daerah yang bening di sekitar 
lubang. Metode cakram kertas adalah  metode pengujian antibakteri 
menggunakan kertas cakram yang telah dijenuhkan dengan bahan uji. 
cakram kertas yang mengandung bahan uji diletakkan di atas 
permukaan media agar yang telah ditanam mikroba uji, kemudian 
diinkubasi pada suhu tertentu selama waktu tertentu biasanya 18 – 24 
jam. Setelah diinkubasi dilakukan pengamatan untuk melihat besarnya 
zona hambat pertumbuhan mikroba oleh bahan uji. Zona hambat ini 
biasanya zona jernih di sekitar cakram kertas (Pratiwi, 2008). 
b. Metode dilusi  
Metode dilusi dapat dilakukan dengan dua cara yaitu metode 
dilusi cair dan metode dilusi padat. Metode dilusi cair merupakan 
metode yang digunakan untuk mengukur Kadar Hambat Minimum 
(KHM) dan Kadar Bunuh Minimum (KBM). Cara yang dilakukan 
adalah dengan membuat seri pengenceran agen antimikroba pada 
medium cair yang ditambahkan dengan mikroba uji (Pratiwi, 2008). 
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Metode dilusi padat adalah metode pengujian yang 
menggunakan media padat. Keuntungan penggunaan media ini adalah 
satu konsentrasi bahan uji atau agen antimikroba yang diuji dapat 
digunakan untuk menguji beberapa mikroba uji (Pratiwi, 2008). 
5. Zona hambat  
Zona hambat merupakan daerah bening atau zona bening disekitar 
disk sebagai akibat dari aktivitas antibakteri. Zona hambatan yang 
terbentuk menunjukkan sensitivitas bakteri terhadap bahan antimikroba. 
a. Faktor yang mempengaruhi pengukuran zona hambat 
Konsentrasi mikroba dapat mempengaruhi luas zona hambat. 
Hal ini terjadi karena semakin besar konsentrasi mikroba maka 
daerah penghambatan oleh antibakteri akan semakin kecil. 
Kedalaman medium pada cawan petri juga mempengaruhi 
penghambatan oleh antibakteri karena semakin tebal medium pada 
cawan petri maka penghambatan akan semakin kecil. Nilai pH dapat 
juga mempengaruhi karena  antibakteri juga biasanya bekerja 
optimal pada kondisi asam  dan beberapa pada kondisi basa 
(Soemarno, 2000). 
b. Penentuan kriteria pengukuran zona hambat 
Ketentuan kekuatan daya antibakteri adalah kategori sangat 
kuat dengan daerah hambatan >20 mm, kategori kuat dengan daerah 
hambatan  10 - 20  mm,  kategori  sedang dengan  daerah  hambatan              
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5-10 mm, kategori lemah dengan daerah hambatan <5mm (David 
dan Stout, 1971). 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
BAB III 
METODE PENELITIAN 
A. Jenis Penelitian 
Jenis penelitian yang digunakan adalah eksperimen percobaan lengkap. 
B. Tempat dan Waktu Penelitian 
1. Tempat penelitian 
Penelitian ini dilakukan di laboratorium Mikrobiologi Jurusan Farmasi.  
2. Waktu penelitian 
Penelitian ini dilakukan pada bulan  Juni - Juli 2018. 
C. Populasi dan Sampel 
1. Populasi 
Dalam penelitian ini yang menjadi populasi adalah tanaman kamboja putih 
yang diperoleh dari daerah Liliba. 
2. Sampel  
Sampel dalam penelitian ini adalah getah batang kamboja putih dengan 
konsentrasi 20 % b/v, 40 % b/v,  60 % b/v dan 80 %b/v. 
D. Variabel Penelitian 
Variabel bebas dalam penelitian ini adalah getah batang kamboja putih dengan 
konsentrasi 20 %, 40 %,  60 % dan 80 %. 
Variabel terikat dalam penelitian ini adalah aktivitas antibakteri getah batang 
kamboja putih terhadap pertumbuhan bakteri Pseudomonas aeruginosa. 
Variabel pengganggu dalam penelitian ini adalah umur tanaman ,tempat tumbuh 
dan kemurnian bakteri uji. 
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E. Kerangka Konsep 
 
 
 
 
 
 
 
 
          = variabel yang diteliti                                         
= variabel yang tidak diteliti 
F. Defenisi Operasional 
1. Getah kamboja adalah getah yang diambil dari  batang tanaman kamboja 
putih yang berbentuk cairan dan berwarna putih 
2. Aktivitas antibakteri adalah kemampuan getah kamboja putih dalam 
menghambat pertumbuhan Pseudomonas aeruginosa yang berdasarkan 
diameter zona hambat di sekitar silinder. 
3. Metode difusi adalah salah satu metode pengujian aktivitas antibakteri yang 
digunakan dalam penelitian untuk menentukan aktivitas antibakteri dari getah  
kamboja putih terhadap pertumbuhan Pseudomonas aeruginosa. 
 
Getah kamboja putih dengan 
konsentrasi 20%, 40%, dan 
60%,   
Aktivitas antibakteri getah 
batang kamboja putih terhadap 
pertumbuhan bakteri 
Pseudomonas aeruginosa 
Variabel bebas Variabel terikat 
Variabel pengganggu 
Umur tanaman , tempat tumbuh 
dan kemurnian bakteri uji   
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4. Bakteri Pseudomonas aeruginosa adalah bakteri hasil isolat yang di peroleh 
dari Balai POM Kupang. 
5. Diameter zona hambat adalah zona bening yang terlihat disekitar silinder 
yang berisi getah kamboja putih dengan seri konsentrasi 20%, 40%, 60%, dan 
80%. 
G. Alat dan Bahan 
1. Alat 
Autoklaf, beaker glass 50 mL dan 100 mL ,botol coklat steril, cawan petri, 
colony counter, gelas ukur 25 mL dan 100 mL, hot plate, incubator, jangka 
sorong, kain kasa steril, kapas, karet hisap, labu erlen meyer 250 mL, labu 
ukur 10 mL, laminar air flow, lampu bunsen, silinder (diameter 8 mm), 
pinset, pipet mikro 0,1 mL, pipet volume 1 mL, 5 mL, 10 mL, tabung reaksi, 
kertas coklat, aluminium foil, cutter. 
2. Bahan  
Aquadest, aquadest steril, alkohol 70%, getah kamboja putih, bakteri 
Pseudomonas aeruginosa, media MacConkey Agar (MCA), media Brain 
Heart Infusion  Broth (BHIB), media Pepton Dilution Fluid (PDF), media 
Plate Count Agar (PCA)  
H. Prosedur Penelitian 
1. Persiapan alat dan bahan 
Peneliti menyiapkan semua alat dan bahan yang dibutuhkan. Alat 
seperti  beaker glass,  botol coklat steril, cawan petri, gelas  ukur,  labu erlen  
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meyer, labu  ukur,  pinset,   pipet  volume,  tabung  reaksi   dicuci   bersih   
kemudian  dibungkus dengan kertas coklat dan diikat dengan benang kasur. 
Untuk erlen meyer, labu ukur, gelas ukur, botol coklat, tabung reaksi, pipet 
volume pada bagian mulut disumbat dengan kapas yang dibungkus dengan 
kasa yang diikat dengan benang kasur.  Untuk pipet volume bagian ujungnya 
ditutup dengan aluminium foil. Setelah semua alat dibungkus, alat kemudian 
dimasukkan kedalam autoklaf dan disterilisasi pada suhu 121 
O
C selama 30 
menit . Untuk alat yang terbuat dari karet disterilisasi dengan cara rebus 
dalam air mendidih dengan suhu 100 
o
C selama kurang lebih 10-15 menit. 
2. Pengambilan sampel getah kamboja 
Getah diambil dari tanaman kamboja putih dengan cara membuat 
torehan dari kiri atas ke kanan bawah yang tidak terlalu dalam atau terlalu 
dangkal. Selanjutnya getah di biarkan menetes pada wadah steril yang 
tertutup rapat. Getah kemudian dibawa ke laboratorium mikrobiologi untuk 
dijadikan sampel. 
3. Pembuatan kultur bakteri Pseudomonas aeruginosa  
a. Dikeluarkan 1 beads bakteri Pseudomonas aeruginosa dari kultur induk, 
kemudian dimasukkan 1 ose dalam 10 mL media BHIB 
b. Diinkubasi pada suhu 37 o C selama 24 jam 
c. Isolasi 1 ose biakan dari media BHIB ke 10 mL media MCA dengan cara 
digores kemudian diinkubasi pada suhu 37 
o
 C selama 24 – 48 jam 
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d. Dilakukan pengamatan terhadap koloni Pseudomonas aeruginosa dengan 
ciri koloni sedang, jernih/keruh, smooth, kadang-kadang sedikit 
kehijauan, keping tepinya tidak rata, tidak menguraikan gula laktosa. 
4. Penetapan bakteri Pseudomonas aeruginosa 
a. Dibuat 10 mL media BHIB 
b. Diambil 1 ose bakteri Pseudomonas aeruginosa dari kultur induk 
kemudian dimasukkan ke dalam 10 mL media BHIB yang telah dibuat 
lalu inkubasi pada suhu 37 
O
 C selama 18-24 jam. 
c. Dipipet 1 mL biakan bakteri Pseudomonas aeruginosa dari media BHIB 
yang telah diinkubasi pada suhu 37
o
C selama 18-24 jam masukkan ke 
dalam tabung reaksi berisi 9 mL media PDF(pengenceran 10
-1 
) 
d. Kemudian dari pengenceran 10-1 dipipet 1 mL ke dalam tabung reaksi 
yang berisi 9 mL media PDF (pengenceran 10
-2 
) dan seterusnya hingga 
diperoleh pengenceran 10
-16 
 
e. Selanjutnya pipet 1 mL dari masing – masing pengenceran ke dalam 
cawan petri dan dibuat duplo 
f. Dimasukkan 15 mL media PCA ke dalam masing – masing cawan petri 
yang telah berisi suspensi bakteri Pseudomonas aeruginosa kemudian 
cawan petri digoyang dan diputar sedemikian rupa hingga suspensi 
tersebar merata, inkubasi pada suhu 37 
o 
C selama 24 – 48 jam 
g. Setelah 24-48 jam jumlah koloni yang tumbuh diamati dan dihitung pada 
colony counter. Koloni yang dihitung adalah koloni yang berjumlah     
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30- 300 koloni/cawan. Jumlah koloni kemudian dikonversikan dengan 
faktor pengencerannya hingga didapat jumlah koloni ± 1.000.000 sel/mL. 
h. Pengenceran suspensi bakteri Pseudomonas aeruginosa pada media PDF  
yang diambil untuk uji aktivitas antibakteri adalah bakteri Pseudomonas 
aeruginosa yang menunjukkan pertumbuhan koloni ± 1.000.000 sel/mL 
sebagai standar 
i. Untuk mengetahui sterilitas dari media dan pengencer, tuang 15 mL 
media PCA ke dalam cawan petri dibiarkan memadat (sebagai kontrol 
media). Lalu  pipet 1 mL media PDF tanpa bakteri masukkan ke dalam 
cawan petri lalu tambahkan 15 mL media PCA (sebagai kontrol 
pengencer). Setelah media memadat inkubasi pada suhu 37 
o
 C selama    
24 – 48 jam, kemudian diamati. 
5. Uji aktivitas antibakteri getah kamboja putih terhadap Pseudomonas 
aeruginosa 
a. Dibuat larutan sampel dengan konsentrasi 20% b/v,40% b/v, 60% b/v dan 
80% b/v 
b. Dibuat 60 mL media PCA sebagai base layer untuk 3 cawan petri         
masing – masing dipipet 20 mL biarkan memadat.  
c. Dibuat 30 mL media PCA sebagai seed layer untuk 3 cawan petri           
masing – masing 10 mL.  
d. Dimasukkan 1% inokulum dengan jumlah koloni ± 1.000.000 sel/mL dari 
hasil pengenceran ke dalam seed layer, dicampur dengan cara dikocok 
homogen 
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e. Dipipet 10 mL media PCA sebagai seed layer yang telah berisi suspensi 
bakteri Pseudomonas aeruginosa dimasukkan ke dalam 3 cawan petri 
yang telah berisi media PCA sebagai  base layer dibiarkan memadat. 
f. Disiapkan 12 silinder dan 3 paper disk amoksisilin sebagai kontrol positif,  
3 silinder untuk larutan getah kamboja putih dan 1 disk amoksisilin  
sebagai kontrol positif dalam 1 cawan petri 
g. Dipipet 0,1 mL sampel getah kamboja putih dari masing – masing 
konsentrasi, dimasukkan ke dalam silinder. Paper disk amoksisilin juga 
dimasukkan ke dalam cawan petri sebagai kontrol positif. Cawan petri 
dibiarkan selama 30 – 60 menit agar sampel dapat berdifusi ke dalam 
media. Kemudian diinkubasi pada suhu 37 
o
 C selama 24 jam 
h. Setelah 24 jam silinder diangkat lalu diamati zona hambatan atau daerah 
bening disekitar silinder yang terbentuk dan ukur secara saksama dengan 
menggunakan jangka sorong. 
 
 
Gambar 2. Uji aktivitas antibakteri getah kamboja 
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I. Analisis Data 
1. Teknik pengumpulan data 
Pengumpulan data dilakukan dengan cara mengukur diameter zona 
hambat getah kamboja putih terhadap bakteri Pseudomonas aeruginosa yang 
ditandai dengan zona hambatan berupa lingkaran bening di sekitar silinder 
pada setiap perlakuan.  
2. Cara analisis data 
Data yang diperoleh selanjutnya dianalisis dengan Analisis Sidik 
Ragam (ANOVA) menurut Rancangan Acak Lengkap untuk memperlihatkan 
pengaruh dari perlakuan yang diujikan, apabila menunjukkan perbedaan yang 
nyata F hitung > F tabel dengan derajat kesalahan 5% dilanjutkan dengan Uji 
Beda Nyata Jujur (BNJ) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
BAB IV 
HASIL DAN PEMBAHASAN 
Penelitian  uji aktivitas antibakteri getah batang kamboja putih  (Plumeria 
acuminata W.T.Ait) terhadap pertumbuhan bakteri Pseudomonas aeruginosa telah 
dilakukan di laboratorium mikrobiologi Jurusan Farmasi Poltekkes Kemenkes 
Kupang.  
Sebelum penelitian dilakukan,  alat yang akan digunakan dalam penelitian  
disterilisasi menggunakan autoklaf pada suhu 121 
0 
C selama 30 menit. Untuk alat 
yang terbuat dari karet disterilisasi dengan cara direbus pada suhu 100 
0 
C dalam air 
mendidih selama 10 menit. Selain peralatan yang digunakan, ruangan laboratorium 
mikrobiologi juga dibersihkan  menggunakan wipol serta meja kerja dan LAF 
didesinfeksi  menggunakan alkohol 70%.  
Getah yang digunakan dalam penelitian adalah getah segar yang diambil dari 
batang kamboja putih yang berada di Susteran SSPS Liliba sebelum pengujian 
dilakukan. Pengambilan getah dilakukan dengan cara  mengusapkan alkohol pada 
batang yang menjadi sumber getah. Kemudian dibuat bidang torehan menggunakan 
cutter yang telah didesinfeksi dengan alkohol 70%. Bidang torehan pada batang 
dibuat dengan menoreh dari kiri atas ke kanan bawah. Getah yang dihasilkan  
dikumpulkan terlebih dahulu  menggunakan botol plastik yang telah didesinfeksi 
dengan alkohol 70%. Setelah terkumpul, getah kemudian dimasukkan kedalam botol 
coklat steril  dengan  bantuan  pipet  tetes  yang  telah  disterilisasi. Hasil 
pengumpulan getah batang kamboja putih kemudian dibawa ke laboratorium 
mikrobiologi untuk dilakukan pengujian.  
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Bakteri Pseudomonas aeruginosa yang digunakan untuk pengujian adalah 
bakteri hasil isolat  dari Balai POM Kupang dan bukan merupakan bakteri strain 
murni karena tidak memiliki kode ATCC ( American Type Culture Collection). 
Bakteri  Pseudomonas aeruginosa dari BPOM kemudian diremajakan pada media 
agar miring NA dengan cara digores dan diinkubasi pada suhu 37 
0
 C selama 24 jam. 
Selanjutnya hasil peremajaan bakteri Pseudomonas aeruginosa pada media NA 
dikultur pada media BHIB dan diinkubasi pada suhu  37 
0
 C selama 24 jam. Setelah 
24 jam media BHIB menjadi keruh dan tampak granuler melekat pada dinding 
tabung dan dasar tabung karena adanya pertumbuhan bakteri. Selanjutnya dilakukan 
uji penegasan  dan pengenceran. Uji penegasan dilakukan pada media spesifik MCA 
dengan hasil koloni berbentuk bulat , terlihat jernih, permukaan koloni terlihat licin 
dan memiliki warna yang sama dengan media MCA yaitu kuning kecoklatan  yang 
menunjukkan bahwa bakteri yang tumbuh merupakan bakteri Pseudomonas 
aeruginosa. Kemudian dibuat pengenceran  bertingkat  10
-1
 sampai 10
-16 
 pada media 
PDF. Pengenceran ini dilakukan
  
untuk mendapatkan koloni bakteri dengan jumlah 
koloni 30 – 300 koloni sehingga dapat dihitung menggunakan colony counter. Hasil 
perhitungan kemudian dikonversikan dengan faktor pengencerannya sehingga 
didapat jumlah bakteri ± 1.000.000 sel/mL sebagai standar. Untuk mengetahui 
jumlah koloni dalam media PDF, maka dari tiap pengenceran dipipet sebanyak 1 mL 
ke dalam cawan petri dibuat duplo lalu dipipet sebanyak 15 mL media PCA ke dalam 
setiap cawan petri. Setelah media PCA dalam cawan petri memadat, pengenceran 
media PDF dan media PCA diinkubasi  selama 24 - 48  jam pada  suhu 37 
0
 C. Hasil  
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pengenceran media PDF terlihat keruh dan tampak granuler melekat pada dinding 
tabung karena pertumbuhan bakteri, sedangkan hasil perhitungan koloni pada media 
PCA dapat dilihat pada lampiran 7.  
 Jumlah koloni pada pengenceran tidak terhitung karena jumlah koloni bakteri 
yang tumbuh lebih  dari 300 koloni per cawan. Pada penelitian ini peneliti 
menggunakan pengenceran 10
-16  
karena peneliti berasumsi bahwa
 
semakin tinggi 
pengenceran semakin rendah konsentrasi bakteri sehingga pengenceran 10
-16  
diduga 
mendekati jumlah koloni ± 1.000.000 sel/mL. Selain itu karena keterbatasan waktu 
maka peneliti tidak melakukan pengeceran lanjutan untuk mendapatkan jumlah 
koloni ± 1.000.000 sel/mL. Setelah penentuan pengenceran yang digunakan untuk 
pengujian, selanjutnya dilakukan uji aktivitas getah batang kamboja putih (Plumeria 
acuminata W.T.Ait) dengan konsentrasi 20% b/v, 40%b/v, 60%b/v, dan 80%b/v 
dengan metode difusi silinder dan diamati pembentukan zona hambat setelah 24 jam. 
Kontrol yang digunakan dalam pengujian adalah kontrol positif cakram kertas 
antibiotic co-amoxiclav 30 μg. Pada penelitian ini cakram kertas dan silinder 
seharusnya tidak diperbolehkan dalam satu wadah pengujian namun karena 
keterbatasan cakram kertas steril untuk sampel maka sampel menggunakan silinder.  
Hasil pengamatan pengujian dapat dilihat pada tabel 2 : 
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Tabel 1. Hasil penelitian aktivitas antibakteri getah batang kamboja putih 
(Plumeria acuminata W.T.Ait) terhadap pertumbuhan bakteri 
Pseudomonas aeruginosa 
 
No Konsentrasi 
Sampel 
Sifat hambatan tiap pengulangan Keterangan 
I II III 
1 20% - - - Tidak terbentuk zona hambatan 
2 40% - - - Tidak terbentuk zona hambatan 
3 60% - - - Tidak terbentuk zona hambatan 
4 80% - - - Tidak terbentuk zona hambatan 
5 Kontol positif - - - Tidak terbentuk zona hambatan 
(sumber : data primer penelitian, 2018) 
 Pada tabel diatas dapat dilihat bahwa konsentrasi 20% b/v, 40%b/v, 60%b/v, 
dan 80%b/v dari getah batang kamboja putih tidak memperlihatkan adanya zona 
hambat. Tidak adanya zona hambat pada sampel uji kemungkinan disebabkan oleh 
beberapa faktor seperti suhu, zat organik asing yang mengkontaminasi antibakteri, 
pH, jenis bakteri yang digunakan dan konsentrasi bakteri. Kenaikan suhu dapat 
mempengaruhi aktivitas antibakteri. Semakin tinggi suhu semakin meningkatkan 
keefektifan dari desinfektan dan bahan mikrobial. Hal ini terjadi karena zat kimia 
dari desinfektan dan bahan mikrobial mampu merusak mikroorganisme melalui 
reaksi kimia, sedangkan reaksi kimia dapat terjadi dengan cepat apabila suhunya 
semakin tinggi. Pada penelitian ini kemungkinan zat kimia yang berdaya antibakteri 
pada getah kamboja belum bekerja secara optimal pada suhu 37
 0
 C sehingga belum 
mampu menghambat pertumbuhan bakteri Pseudomonas aeruginosa. Bahan organik 
asing yang mengkontaminasi antibakteri juga dapat menurunkan keefektifan dari 
antibakteri. Pada penelitian ini getah kamboja yang digunakan sebagai sampel 
kemungkinan telah terkontaminasi mikroba akibat pengambilan getah yang kurang 
hati-hati. pH dapat mempengaruhi kemampuan antimikroba dalam menghambat 
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pertumbuhan bakteri karena beberapa antimikroba lebih aktif pada pH asam dan 
lainnya lebih aktif pada pH basa. Pada penelitian ini tidak dilakukan pengukuran pH 
pada media sehingga tidak diketahui pasti nilai pH media pada pengujian getah 
batang kamboja. Hal ini dapat menjadi salah satu faktor tidak  adanya zona hambat 
yang terbentuk karena kemungkinan getah batang kamboja bekerja lebih aktif pada 
salah satu pH, pH asam atau pH basa.  
Pada penelitian sebelumnya yang dilakukan oleh Wahyudi  dan Sukarjati  
(2013) menunjukkan bahwa ekstrak etil asetat getah yang diambil dari ujung batang 
kamboja putih memberikan pengaruh terhadap pertumbuhan dan daya hambat bakteri 
Staphylococcus aereus dengan luas zona hambat 0% (0.00 ± 0.00mm), 5% (3.00 ± 
0.81mm), 10% (10.50 ± 1.29mm),  15% (16.50 ± 1.29mm),  20% (20.00 ± 0.81mm), 
25% (22.00 ± 0.81mm). Diameter zona hambat yang terbentuk dari ekstrak etil asetat 
getah kamboja putih menunjukkan bahwa semakin besar konsentrasi semakin luar 
zona hambat yang terbentuk. Bakeri Staphylococcus aereus merupakan salah satu 
bakteri gram positif yang dapat menyebabkan infeksi pada kulit seperti bisul. Bakteri 
ini juga biasanya menginfeksi luka terbuka. Penelitian yang dilakukan oleh Ardila 
(2013) juga menunjukkan bahwa getah bunga kamboja mampu menghambat 
pertumbuhan Shigella dysentri dengan luas zona hambat 10 mm. Menurut Radji 
(2010) Shigella dysentri merupakan salah satu bakteri gram negatif yang 
menyebabkan penyakit disentri dan memiliki daya tahan yang rendah terhadap 
berbagai zat  kimia. Selanjutnya Penelitian yang dilakukan oleh Damayanti (2016) 
juga menunjukkan bahwa  getah tangkai  daun  kamboja putih mampu  menghambat    
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pertumbuhan  bakteri Streptococcus mutans dengan luas zona hambat 10% (1.572 
mm) 20% (2.208 mm), 40% (2.862 mm), 80% (3.814 mm) dengan kontrol positif 
klorheksidin 0.2 % ( 3.184 mm). Streptococcus mutans merupakan salah satu bakteri 
gram positif dan biasanya ditemukan pada rongga gigi yang luka dan dapat 
menyebabkan karies gigi. Bakteri Pseudomomas aeruginosa yang digunakan dalam 
penelitian ini merupakan bakteri gram negatif. Bakteri gram negatif memiliki 
peptidoglikan yang lebih sedikit dan secara struktural lebih kompleks, sedangkan 
bakteri gram positif  memiliki struktur dinding sel yang lebih sederhana dengan 
jumlah peptidoglikan yang relatif lebih banyak. Dinding sel bakteri gram negatif 
memiliki membran bagian luar yang mengandung lipopolisakarida yaitu karbohidrat 
yang terikat dengan lipid. Membran bagian luar yang mengandung lipid pada bakteri 
gram negatif membantu melindungi bakteri sehingga mempersulit agen antibakteri 
untuk menembus dinding sel bakteri dan menghambat pertumbuhannya (Campbell 
dkk., 2003).  Dalam penelitian ini zat antibakteri getah batang kamboja kemungkinan 
sulit menembus dinding sel bakteri Pseudomonas aeruginosa karena struktur dinding 
sel bakteri Pseudomonas aeruginosa yang kompleks sehingga getah batang kamboja 
tidak mampu menghambat pertumbuhan bakteri Pseudomonas aeruginosa. Selain 
memiliki dinding sel yang secara struktural lebih kompleks, menurut Radji (2011) 
Bakteri Pseudomonas aeruginosa merupakan salah satu bakteri yang lebih tahan 
terhadap bahan kimia sehingga  kemungkinan daya antibakteri dari getah batang 
kamboja putih tidak mampu menghambat pertumbuhan bakteri Pseudomonas 
aeruginosa. 
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Gambar 3.Susunan dinding sel gram negatif dan gram 
positif (https://ardydii.wordpress.com/2013/03/09/perbedaan-
bakteri-gram-positif-dan-negatif/) 
Dalam penelitian ini kontrol positif co-amoxiclav juga tidak memperlihatkan 
adanya hambatan terhadap bakteri Pseudomonas aeruginosa. Antibiotik co-
amoxiclav merupakan kombinasi obat amoxicillin dan asam klavulanat. Co-
amoxiclav merupakan obat yang digunakan untuk infeksi bakteri yang telah resisten 
terhadap amoksisilin. Tidak adanya hambatan yang terbentuk kemungkinan karena  
antibiotik co-amoxiclav yang digunakan sudah expired sehingga kerja obat menjadi 
tidak optimal dan kecepatan reaksinya menurun sehingga sulit untuk menghambat 
pertumbuhan bakteri Pseudomonas aeruginosa. 
Pada penelitian yang dilakukan oleh Setianingsih, dkk., (2016) tentang “Pola  
Resistensi Bakteri  terhadap Antibiotik pada Pasien  Diabetic Foot  Di RSUD Abdul 
Wahab  Sjahranie Samarinda  Periode Agustus  –  Oktober   2016”    menunjukkan  
bahwa bakteri Pseudomonas aeruginosa 100% resisten terhadap amoxiclav. 
Berdasarkan hasil penelitian tersebut maka kemungkinan antibiotik co-amociclav 
yang digunakan dalam penelitian ini juga kurang sensitif terhadap bakteri 
Pseudomonas aeruginosa. 
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Pada penelitian ini standar pengenceran untuk pengujian adalah pengenceran 
dengan jumlah koloni ± 1.000.000 sel/mL. Untuk mendapatkan jumlah koloni sesuai 
standar maka peneliti melakukan pengenceran bertingkat dari 10 
-1
 sampai  10 
-16
 . 
Namun jumlah bakteri pada pengenceran tidak terhitung sehingga tidak dapat 
dikonversikan hingga mencapai   jumlah koloni ± 1.000.000 sel/mL sebagai standar. 
Pengenceran yang tidak terhitung menunjukkan bahwa pengenceran yang dilakukan 
masih terlalu rendah sehingga konsentrasi bakteri masih terlalu tinggi atau terlalu 
pekat.  Pada penelitian ini peneliti seharusnya melakukan pengenceran lanjutan 
hingga mencapai pengenceran yang dapat dihitung dan memenuhi standar 
pengenceran untuk pengujian yaitu jumlah koloni ± 1.000.000 sel/mL. Namun 
karena keterbatasan waktu maka peneliti tidak melakukan pengenceran lanjutan dan 
menggunakan pengenceran terkecil yang tidak terhitung yaitu 10
-16
 untuk pengujian. 
Konsentrasi bakteri yang masih terlalu tinggi pada pengenceran 10
-16
   dapat menjadi 
salah satu penyebab tidak terbentuknya zona hambat disekitar silinder dan cakram 
antibiotik co-amoxiclav karena semakin besar konsentrasi mikroba maka daerah 
penghambatan oleh antibakteri akan semakin kecil (Soemarno, 2000).  
Jumlah koloni bakteri yang tidak terhitung pada pengenceran yang digunakan 
dalam pengujian menjadi kelemahan pada penelitian ini. Pengenceran yang tidak 
terhitung pada penelitian ini kemungkinan disebabkan oleh prosedur yang tidak teliti 
pada saat melakukan pengenceran. Selain pengenceran yang dilakukan kelemahan 
lain dari penelitian  ini  adalah tidak dilakukan  pewarnaan  gram pada uji  penegasan 
sehingga  tidak  diketahui   secara   pasti   bahwa   bakteri   yang  digunakan  adalah  
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Pseudomonas aeruginosa. Pada uji penegasan koloni bakteri yang terlihat berbentuk 
bulat, terlihat jernih, permukaan koloni licin dan memiliki warna kuning kecoklatan. 
Koloni pada uji penegasan tidak memperlihatkan adanya warna kehijauan dan tidak 
adanya bau seperti bau anggur atau jagung yang merupakan ciri khas dari bakteri 
Pseudomonas aeruginosa (Jawetz, 2005).   
Pada penelitian ini digunakan kontrol media. Kontrol media berfungsi untuk 
mengetahui sterilitas dari media uji. Pada kontrol media tidak boleh terlihat adanya 
pertumbuhan mikroba yang mengkontaminasi media sehingga memastikan bahwa 
pengerjaan media sudah steril dan yang tumbuh pada media merupakan bakteri yang 
digunakan oleh peneliti.  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
BAB V 
SIMPULAN DAN SARAN 
A. SIMPULAN 
Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan dapat disimpulkan bahwa 
getah batang kamboja putih (Plumeria acuminata W.T.Ait) dengan konsentrasi 
20% b/v, 40% b/v, 60% b/v, dan 80% b/v tidak memiliki aktivitas antibakteri 
terhadap pertumbuhan bakteri Pseudomonas aeruginosa  
B. SARAN 
Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan maka dapat disarankan sebagai 
berikut : 
1. Untuk peneliti selanjutnya dalam melakukan pengujian aktivitas antibakteri 
terhadap bakteri Pseudomonas aeruginosa, sebaiknya menggunakan strain 
murni bakteri Pseudomonas aeruginosa . 
2. Kontrol positif yang digunakan sebaiknya menggunakan kontrol positif 
yang lebih sensitif terhadap bakteri Pseudomonas aeruginosa. 
3. Dalam melakukan penelitian peneliti selanjutnya diharapkan menggunakan 
bakteri standar sebagai bakteri uji dengan jumlah yang sesuai  ± 1.000.000 
sel/mL. 
4. Diharapkan agar waktu penelitian yang diberikan lebih panjang. 
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Lampiran 1. Skema Pembuatan Kultur Bakteri Pseudomonas aeruginosa 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Inkubasi media BHIB pada suhu 37 
O
 C 
selama 24 jam 
1 ose  
10 mL Media 
BHIB 
1 ose  
Inkubasi pada suhu 37
 O
 C selama 24-48 jam 
Lakukan pengamatan 
1 beads bakteri 
Pseudomonas aeruginosa 
dari BPOM Kupang 
10 mL Media 
MCA  
Pseudomonas aeruginosa memiliki ciri koloni 
berwarna hijau dan dikelilingi daerah jernih 
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Lampiran 2. Skema Penetapan Bakteri Pseudomonas aeruginosa 
 
 
 
 
   1 mL               
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
1 
mL+ 
PDF 
9 mL 
1 
mL+ 
PDF 
9 mL 
1 
mL+ 
PDF 
9 mL 
10 
-3
 
10 
-2
 10 
-1
 
Kultur bakteri 
Pseudomonas aeruginosa 
dalam media BHIB 
berumur 24 jam 
1 mL = 10 
-1
 1 mL = 10 
-2
 1 mL = 10 
-3
 
dst 
1 mL = 10 
-1
 1 mL = 10 
-2
 1 mL = 10 
-3
 
Tuang 15 mL PCA ke dalam cawan petri, inkubasi pada suhu 37 
O
C selama 
24 – 48 jam 
Pilih cawan petri yang memenuhi persyaratan, hitung koloni pada colony 
counter   
Ambil suspensi bakteri pseudomonas aeruginosa dengan pertumbuhan 
koloni ± 1.000.000 sel /mL untuk pengujian 
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Lampiran 3. Skema Uji Aktivitas Antibakteri Getah Kamboja Putih terhadap 
Pseudomonas aeruginosa 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Buat media PCA 60 ml sebagai base layer masukkan ke dalam 3 
cawan petri biarkan memadat. Buat 30 ml PCA sebagai seed layer 
Masukkan 0,1 ml inokulum bakteri dengan jumlah ±1.000.000 sel/mL 
ke dalam media PCA seed layer. Homogenkan  
Tambahkan 10 ml seed layer pada setiap cawan petri berisi base 
layer yang telah memadat 
kontrol positif 
amoksisilin 
Cawan petri untuk pengujian 
berisi base layer dan seed 
layer  
sampel 
0,1 mL 
Inkubasi pada suhu 37 
O
 C selama 24 jam. Lakukan pengamatan zona hambat 
dan ukur dengan jangka sorong 
Siapkan kontrol positif dan sampel untuk pengujian 
Biarkan selama 60  menit agar sampel berdifusi ke dalam media 
Konsentrasi getah kamboja putih 
20%, 40%, 60%, 80% 
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Lampiran 4. Dokumentasi Penelitian  
 
Gambar 1. Kultur Bakteri  Pseudomonas 
aeruginosa pada Media BHIB 
 
 
 
Gambar 2. Media Spesifik MCA 
 
  
 
Gambar 3. Pengenceran Pseudomonas aeruginosa 
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Gambar 4. Sterilisasi Alat dan Bahan Gambar 5.  Pengambilan Getah 
 
  
 
Gambar 6. Seri Konsentrasi Getah 
batang Kamboja Putih 
 
Gambar 7. Pengujian  Aktivitas 
Antibakteri 
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Gambar 8. Hasil Pengujian Aktivitas Antibakteri Getah Batang Kamboja terhadap 
Pertumbuhan Bakteri Pseudomonas aeruginosa 
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Lampiran 5. Komposisi Media dan Pembuatan Media 
A. Komposisi Media 
1. Komposisi BHIB(Brain Heart Infusion Broth 
Calf Brain Infusion  7,5 g 
Beef Heart Infusion Broth 10,0 g 
Gelatin Pepton   10,0 g 
Sodium Chloride   5,0 g 
Disodium Phosphate  2,5 g 
Dextrose    2,0 g 
Larutkan 37 g media dalam 1 liter aquadest. Panaskan perlahan hingga 
benar-benar homogen. Sterilkan dalam autoklaf pada suhu 121 
0 
C selama 
15 sampai 20 menit. pH akhir 7,4 ± 0,2 pada suhu 25 
0
 C. 
2. Komposisi PCA (Plate Count Agar) 
Pepton from casein 5.0 g 
Yeast extract  2,5 g 
D (+) glucose  1,0 g 
Agar-agar   14,0 g 
Larutkan 22,5 g media dalam 1 liter aquadest. Panaskan perlahan hingga 
benar-benar homogen. Sterilkan dalam autoklaf pada suhu 121 
0 
C selama 
15 menit. pH akhir 7,4 ± 0,2 pada suhu 25 
0
 C. 
3. Komposisi PDF (Pepton Water Buffered) 
Pepton   10,0 g 
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Sodium Chloride  5,0 g 
Phosphat Buffer  10,5 g 
Larutkan 25,5 g media dalam 1 liter aquadest. Panaskan perlahan 
menggunakan hot plate hingga benar-benar homogen. Sterilkan dalam 
autoklaf pada suhu 121 
0 
C selama 15 menit. pH akhir 7,4 ± 0,2 pada suhu 
25 
0
 C. 
4. Komposisi MCA (MacConkey Agar) 
Pepton From Casein 17,0 g 
Peptne From Meat 3,0 g 
Sodium Chloride  5,0 g 
Lactose   10,0 g 
Bile Salt Mixture  1,5 g 
Neutral Red  0,03 g 
Cristal Violet  0,001 g 
Agar – Agar   13,5 g 
Larutkan 50 g media dalam 1 liter aquadest. Panaskan perlahan 
menggunakan hot plate hingga benar-benar homogen. Sterilkan dalam 
autoklaf pada suhu 121 
0 
C selama 15 menit. pH akhir 7,1 ± 0,2 pada suhu 
25 
0
 C. 
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B. Perhitungan Pembuatan Media 
1. Perhingan Pembuatan BHIB 
Preparasi BHIB 37 g /1000 mL 
Jumlah BHIB yang digunakan 20 mL 
BHIB yang ditimbang =  
         = 0,74 gram 
2. Perhitungan Pembuatan MCA 
Preparasi MCA 50 g /1000 mL 
Jumlah MCA yang digunakan 30 mL 
MCA yang ditimbang =  
         = 1,5 gram 
3. Perhitungan Pembuatan PCA 
a. Duplo pengenceran preparasi PCA 22,5 g / 1000 mL 
Jumlah PCA yang digunakan 330 mL 
PCA yang ditimbang =  
            =     7,42 gram 
b. Uji aktivitas antibakteri 
1) Base layer 
Preparasi PCA 22,5 g / 1000 mL 
Jumlah PCA yang digunakan 100 mL 
PCA yang ditimbang  =  
 =  2,25 gram 
 
 50 g  x 30 mL 
    1000 
 22,5 g  x 330 mL 
    1000 
 22,5 g  x 100 mL 
    1000 
 37 g  x 20 mL 
    1000 
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2) Seed layer 
Preparasi PCA 22,5 g / 1000 mL 
Jumlah PCA yang digunakan 50 mL 
PCA yang ditimbang =  
                  = 1,12 gram 
4. Perhitungan PDF 
Preparasi PCA 25,5 g / 1000 mL 
Jumlah PCA yang digunakan 120 mL 
PCA yang ditimbang =  
                  = 3,06 gram 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 22,5 g  x 50 mL 
    1000 
 25,5 g  x 120 mL 
    1000 
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Lampiran 6. Perhitungan Pembuatan Konsentrasi Sampel Getah Batang  
 Kamboja Putih 
1. Konsentrasi 80 % b/v 
= 4 gram 
Timbang 4 gram sampel getah batang kamboja putih, tambahkan  
aquadest sebanyak 5 mL dan masukkan dalam wadah.            
2. Konsentrasi 60 % b/v 
= 3 gram 
Timbang 3 gram sampel getah batang kamboja putih, tambahkan  
aquadest sebanyak 5 mL dan masukkan dalam wadah. 
3. Konsentrasi 40 % b/v 
= 4 gram 
Timbang 4 gram sampel getah batang kamboja putih, tambahkan  
aquadest sebanyak 10 mL dan masukkan dalam wadah. 
4. Konsentrasi 20 % b/v  
= 2 gram 
Timbang 2 gram sampel getah batang kamboja putih, tambahkan  
aquadest sebanyak 10 mL dan masukkan dalam wadah. 
 
 
 
 
 
   80 g  x 5 mL 
      100 
   60 g  x 5 mL 
      100 
   40 g  x 10 mL 
      100 
   20 g  x 10 mL 
      100 
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Lampiran 7. Tabel Perhitungan Pengenceran  suspensi Pseudomonas aeruginosa 
 
Pengenceran Perlakuan Rata-rata 
1 2 
10
-1
 TT TT TT 
10
-2
 TT TT TT 
10
-3
 TT TT TT 
10
-4
 TT TT TT 
10
-5
 TT TT TT 
10
-6
 TT TT TT 
10
-7
 TT TT TT 
10
-8
 TT TT TT 
10
-9
 TT TT TT 
10
-10
 TT TT TT 
10
-11
 TT TT TT 
10
-12
 TT TT TT 
10
-13
 TT TT TT 
10
-14
 TT TT TT 
10
-15
 TT TT TT 
10
-16
 TT TT TT 
    (Sumber: data primer penelitian, 2018) 
    Ket : TT = Tidak Terhitung 
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Lampiran 8. Surat Izin Penelitian 
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Lampiran 9. Surat Keterangan Selesai Penelitian 
 
